




W dniu 1 marca 2001 r. roz-
pocz„‡ swoj„ dzia‡alnoæ Oddzia‡
Kardiologiczno-Angiologiczny, któ-
ry zosta‡ utworzony na bazie Sana-
torium Uzdrowiskowego w Ustro-
niu. G‡ównym celem utworzonej
kliniki jest wiadczenie us‡ug z za-
kresu kardiologii i radiologii inwa-
zyjnej dla milionowej populacji
Podbeskidzia (ok. milion mieszkaæ-
ców by‡ego woj. bielskiego). Pozo-
sta‡e cele dzia‡alnoci kliniki to:
dzia‡alnoæ naukowo-badawcza,
prowadzenie szkoleæ i sta¿y pody-
plomowych w zakresie kardiologii,
promocja zdrowia i profilaktyki
mia¿d¿ycy oraz innych chorób uk‡a-
du kr„¿enia. OdrŒbnym zadaniem
orodka jest prowadzenie badaæ
kosztów leczenia chorób serca i na-
czyæ.
KoncepcjŒ oraz finansowanie
budowy orodka zrealizowa‡a spe-
cjalnie powo‡ana do tego celu
spó‡ka American Heart of Poland




w Ustroniu ma ju¿ 200-letni„ tra-
dycjŒ. Obecnie funkcjonuje tu Sa-
natorium Uzdrowiskowe dysponu-
j„ce 1000-‡ó¿kowym zapleczem (w
tym dwoma oddzia‡ami kardiolo-
gicznymi), l„ski Szpital Rehabili-
tacyjny (równie¿ dwa oddzia‡y kar-
diologiczne) oraz l„ski Szpital
Reumatologiczny (oddzia‡y reu-
matologiczne i ortopedyczny).
Uzdrowisko znajduje siŒ w odle-
g‡oci oko‡o 70 km od Katowic
i po‡„czone jest ze stolic„ woje-
wództwa drog„ szybkiego ruchu
(przejazd z Ustronia do Katowic-
-Ochojca trwa ok. 50 min). St„d te¿
blisko jest do Bielska (ok. 15 min)
Sanatorium Uzdrowiskowe w Ustroniu  1000-‡ó¿kowe zaplecze rehabilitacyjne
dla kardiologii, ortopedii i neurologii na Górnym l„sku
oraz Cieszyna (20 min). Ustronie
oraz pobliskie Wis‡a i Szczyrk s„
jednym z najbardziej popularnych
rejonów Beskidu l„skiego, gdzie




nego AHP jest nastŒpuj„ca:
 Pracownia Hemodynamiki wy-
posa¿ona w aparat Coroskop
firmy Siemens oraz IABP firmy
Datascope;
 oddzia‡ 9-‡ó¿kowy (w tym 4-
-osobowa sala intensywnego
nadzoru z systemem monito-
rowania firmy Hewlett-Pac-
kard);
 ambulatorium (mo¿liwoæ wy-
konania badaæ EKG, testu wy-
si‡kowego, badania metod„ Hol-
tera).
PrzyjŒto, ¿e wskazaniami do
leczenia na oddziale bŒd„ choro-
by serca i naczyæ wymagaj„ce in-
wazyjnej diagnostyki angiogra-
ficznej lub przezskórnych zabie-
gów interwencyjnych. Wskaza-
niem do hospitalizacji jest
w szczególnoci stabilna i niesta-
bilna choroba wieæcowa, ostry
zawa‡ serca, a tak¿e mia¿d¿yca













 lek. med. Leszka Kinasza, specja-
listŒ chorób wewnŒtrznych, kar-
diologa interwencyjnego.
Dr Bogdan Gorycki oraz Leszek
Kinasz maj„ wieloletnie dowiad-
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czenie w zakresie kardiologii kli-
nicznej i inwazyjnej, nabyte w Za-
k‡adzie Kardiologii Inwazyjnej
GCM oraz w I Klinice Kardiologii
l. AM w Katowicach. Dr Marian
Mandecki jest dowiadczonym kar-
diologiem i echokardiografist„,
równie¿ z d‡ugim sta¿em pracy
w I Klinice Kardiologii l. AM
w Katowicach.
W Pracowni Hemodynamiki za-




 dr med. Pawe‡ Buszman, pe‡ni„-
cy jednoczenie nadzór meryto-
ryczny nad orodkiem;
 dr med. Marek Król;
 dr med. Zbigniew Flak;




w systemie dwuzmianowym z mo¿-
liwoci„ wykonania pilnego zabie-
gu w godzinach nocnych (dy¿ury
personelu redniego pod telefo-
nem). Lekarskie dy¿ury nocne na









planuje siŒ wykonywanie 200 ho-
spitalizacji miesiŒcznie oraz 200 za-
biegów diagnostycznych (korona-
rografii lub angiografii) i 100 an-
gioplastyk (PTCA lub PTA). Cel
ten po raz pierwszy zosta‡ osi„gniŒ-
ty ju¿ w trzecim miesi„cu dzia‡al-
noci oddzia‡u.
Zabiegi finansuje fundusz Mini-
sterstwa Zdrowia (zabiegi wyoko-
specjalistyczne) oraz l„ska Kasa




z bud¿etu l„skiej Kasy Chorych.
Jej dyrektor, dr med. A. Sonierz,
k‡adzie szczególny nacisk na wy-
soki poziom us‡ug medycznych Projekt kliniki i wykonawstwo to dzie‡o fachowców z firmy Grupa 3J
Zak‡ad Przyrodo-Leczniczy Sanatorium Uzdrowiskowego w Ustroniu. Tu mieci
siŒ nasza klinika
Recepcja  tu wprowadzane s„ do komputera wszystkie dane chorego przy przy-
jŒciu. Pe‡na komputeryzacja pozwala na archiwizacjŒ danych klinicznych i admini-
stracyjnych, a tak¿e prowadzenie ksiŒgowoci, rozliczeæ finansowych oraz spra-
wozdaæ dla Kasy Chorych
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w zakresie chorób serca i naczyæ,
stanowi„cych g‡ówn„ przyczynŒ
zgonów mieszkaæców wojewódz-
twa l„skiego. Celem za‡o¿onego
programu jest osi„gniŒcie redniej
europejskiej w zakresie kardiolo-
gicznych zabiegów interwencyj-
nych. Dotychczas, pomimo du¿ej
liczby zabiegów PTCA wykonywa-
nych na Górnym l„sku, znaczna
ich czŒæ wiadczona by‡a dla
mieszkaæców spoza regionu. St„d
wynik‡a koniecznoæ stworzenia
odrŒbnego programu ochrony ser-
ca. By‡o to mo¿liwe dziŒki bliskiej
wspó‡pracy specjalisty wojewódz-
kiego ds. kardiologii  prof. L.
Poloæskiego oraz Dyrektora l„-




regionie na zabiegi w zakresie ra-
diologii inwazyjnej. Obecnie stano-
wi„ one 1015% wykonywanych
zabiegów w naszym orodku, planu-
je siŒ jednak zwiŒkszenie ich liczby
w przysz‡oci.
Czy dzia‡anie orodka mo¿e siŒ
op‡aciæ? Jest jeszcze za wczenie,
aby o tym mówiæ szczegó‡owo.
DziŒki du¿ej liczbie zabiegów za-
kontraktowanych ze l„sk„ Kas„
Chorych instytucja zachowuje p‡yn-
noæ finansow„, natomiast ostatecz-
ne rozliczenie roczne poka¿e, czy
przedsiŒwziŒcie jest op‡acalne.
Sala intensywnego nadzoru kardiologicznego. Tak jak i reszta oddzia‡u
 w pe‡ni klimatyzowana
Widok z okien sali intensywnego nadzoru na stoki Ma‡ej Czantorii  chwila relak-
su miŒdzy zabiegami. A po pracy  zim„ na narty, a latem k„piel w Wile, rower
górski lub towarzyski mecz tenisowy w miejscowym klubie
Serce kliniki  Pracownia Hemodynamiki
wyposa¿ona jest w angiograf Coroskop
firmy Siemens. Ponadto pracownia dyspo-
nuje kontrapulsacj„ wewn„trzaortaln„ oraz
cyfrow„ archiwizacj„ danych. Wysokiej
klasy aparat, zaawansowana technologia
protekcji przed promieniowaniem oraz
panele ze stali nierdzewnej na cianach
zyska‡y pe‡n„ aprobatŒ inspektorów ze
Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej
